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SESION.- SISTEMA RESPIRATORIO, MAS DE 20 AFECCIONES, ENTRE ELLAS 
NEUMONIA, AFECTACIONES POR COVID-1 9 Y MANEJO DE FIEBRE. 


PARTE PRACTICA CON ENSENANZA DE 
LAS 4 PRIMERAS DOSIFICACIONES 
CENTESIMALES A PARTI R DE LA 
ELABORACION DE TINTURA MADRE 
(THUJA OFFICINALLIS) 

LA IMPORTANCE DE LOS 
CONTENEDORES DE VIDRIO EN LA 
ELABORACION DE LA HOMEOPATIA 

EL FUNCIONAMIENTO DEL SISTEMA 
RESPIRATORIO 

EL SISTEMA RESPIRATORIO Y LAS 
EMOCIONES 

28 PRINCIPALES PADECIMIENTO S 
RESPIRATORIOS Y LA REPERTORIZACION 
HOMEOPATICA PARA TRATAR LOS 
MISMOS. 

• 1. INSUFICIENCIA RESPIRATORIA 

• 2. RINOSINUSITIS 

• 3. FARINGOAMIGDALITIS AGUDA 


(ANGINA) 

4. DIFTERIA 

5. ENFERMEDADES DE LA LARINGE 

6. BRONQUITIS AGUDA 

7. TOSFERINA (TOS CONVULSIVA) 

8. ENFERMEDAD PULMONAR 
OBSTRUCTIVA CRONICA (EPOC) 

9. ASMA 

10. BRONQUIECTASIAS 

11. FIBROSIS QUISTICA 

1 2. BRONQUIOLITIS OBLITERANTE 

1 3. NEUMONIA CAUSADA POR 
MICROORGANISMOS 

14. ENFERMEDADES PULMONARES 
INTERSTICIALES 

15. TUBERCULOSIS Y MICOBACTERIOSIS 
1 6. NEOPLASIAS PULMONARES 

17. MESOTELIOMA PLEURAL 

1 8. SINDROME DE APNEA E HIPOPNEA 
OBSTRUCTIVAS DEL SUENO (SAHOS) 


f) 


1 9. DERRAME PLEURAL 

20. NEUMOTORAX 

21. NEUMOMEDIASTINO 

22. ENFISEMA SUBCUTANEO 

23. TUMORES Y QUISTES MEDIASTINICOS 

24. MEDIASTINITIS AGUDA 

25. MANIFESTACIONES DE LAS 
ENFERMEDADES SISTEMICAS DEL TEJIDO 
CONECTIVO EN EL SISTEMA RESPIRATORIO 

• 26. TABAQUISMO 

• 27. COVID 

• 28. FIEBRE 

CONSIDERACIONES DE LA 
ALIMENTACION ANTE CUADROS DE 
SALUD RESPIRATORIA 
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IFICACIONES CENTESIMALES A PARTIR DE LA ELABORACION 

TINTURA MADRE (THUJA OFFICINALLIS) 


PARTE PRACTICA CON ENSENANZA DE LAS 4 PRIMERAS 



• TINTURA MADRE: MACERACION EN SOLUCION HIDROALCOHOLICA DE POR LO MENOS EL 60% DE 
ETHILICO (PREFERENTEMENTE EN ALCOHOL PARA CONSUMO INTERNO), PARA CUYA 
NOMENCLATURA SE USA EL SIMBOLO GRIEGO THETA. f\ 

• LOS FRASCOS A UTILIZAR DEBEN SER DE VIDRIO OBSCURO,V/. DE TONALIDAD, AMARILLA, AMBAR, 
AZUL, VERDE ETC. PARA EVITAR QUE LA LUZ DEGRADE LOS PKlNCIPIOS ACTIVOS DE LA MEDICINA A 
MACERAR, SE COLOCAN 2/3 PARTES DE LA MEDICINA, RELLENAR CON ALCOHOL, ETIQUETAR CON 
LOS DATOS (FECHA, NOMBRE DE QUIEN ELABORO, NOMBRE DE LA PLANTA, SI LA PLANTA ES SECA 
O FRESCA, LUNACION DE LA ELABORACION) EL TEMPO OPTIMO DE REPOSO O SERENACION DE 
UNA TINTURA SON DOS LUNAS Y MEDIA = 60 DIAS... SI SE NECESITA MUY EMERGENTE, UNA 
TINTURA DEBE REPOSAR CUANDO MENOS UNA SEMAN^ 
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OBTENCION DE DOSIS CENTESIMALES HANNEMIANAS 

MATERIALES: 

• GOTERO 

• FRASCOS DE VIDRIO AMBAR CHICOS 

• TINTURA MADRE 

• ALCOHOL DE 96° ETIQUETA ROJA 

• ETIQUETAS PARA COLOCAR NOMBRE Y POTENCIA (1 CH, 2CH, 3CH, 4CH... Y ASI LOS QUE SE QUIERAN HACER 

• PROPORCIONES Y PASOS: 

• ETIQUETAR LOS PRIMEROS 4 FRASCOS CADA UNO CON NOMBRE DE LA TINTURA A UTILIZAR Y POTENCIA (FRASCO 1 ETIQUETA 1 
DIRA: THUJA OFF. 1CH/ FRASCO 2 ETIQUETA 2 DIRA: THUJA OFF. 2CH/ FRASCO 3 ETIQUETA 3 DIRA: THUJA OFF. 3CH/ FRASCO 4 
ETIQUETA 4 DIRA: THUJA OFF. 4CH) 

• 1 CH: COLOCAR 1 GOTA DE TINTURA MADRE Y 1 00 DE ALCOHOL DE 96° , TAPAR Y SUCUSIONAR 50 A 1 00 VECES, COLOCAR 
ETIQUETA 

• 2CH: COLOCAR 1 GOTA DE DILUSION A LA 1 CH Y 1 00 GOTAS DE ALCOHOL DE 96° , TAPAR Y SUCUSIONAR 50 A 1 00 VECES, 
COLOCAR ETIQUETA 

• 3CH: COLOCAR 1 GOTA DE DILUSION A LA 2CH Y 100 DE GOTAS ALCOHOL DE 96° , TAPAR Y SUCUSIONAR 50 A 1 00 VECES, 
COLOCAR ETIQUETA. 

• 4CH: COLOCAR 1 GOTA DE DILUSION A LA 3 CH Y 1 00 GOTAS DE ALCOHOL DE 96° , TAPAR Y SUCUSIONAR 50 A 1 00 VECES, 

COLOCAR ETIQUETA. 




B) LA IMPORTANCE DE LOS CONTENEDORES DE 
VIDRIO EN LA ELABORACION DE LA HOMEOPATIA 



£ El Vidrio es un Solido o Liquido? 

• A pesar de tener algunas de las propiedades delos dos, el 
vidrio es un solido ni un liquido. Es una forma intermedia 
conocida como un solido amorfo. 


• VER VIDEO: SOLIDOS AMORFOS (VIDRIO) // QB239 

• HTTPS : //WWW.YOUTUBE.COM/WATCH?V—TAN2QI 

LIVYO 

• PERMITE EL MOVIMIENTO DE MOLECULAS E IONES 

• POSIBILITA QUE LA ENERGIA VITAL DE LA MEDICINA 
SE MUEVA Y REACTIVE 

• LA SUCUSION ES VITAL PARA DICHA REACTIVACION. 













C) EL FUNCIONAMIENTO DEL SISTEMA RESPIRATORIO 


w 


NUESTRO APARATO RESPIRATORIO: gCOMO ES Y COMO FUNCIONA? 


EL APARATO RESPIRATORIO ESTA FORMADO POR LAS VIAS AEREAS Y POR LOS PULMONES. A TRAVES DE LAS VIAS AEREAS EL AIRE 
CIRCULA EN DIRECCION A LOS PULMONES Y ES EN ESTOS ORGANOS DONDE SE REALIZA EL INTERCAMBIO DE GASES. 


• EN LAS VIAS AEREAS DIFERENCIAMOS LA VIA AEREA SUPERIOR , QUE VA DESDE LA NARIZ Y LA BOCA HASTA LAS CUERDAS VOCALES, E 
INCLUYE LA FARINGE Y LA LARINGE, Y LA VIA AEREA INFERIOR, FORMADA POR LA TRAQUEA, LOS BRONQUIOS Y SUS RAMIFICACIONES 
EN EL INTERIOR DE LOS PULMONES, LOS BRONQUIOLOS. 

• LA TRAQUEA ES EL TUBO QUE VA DESDE LA LARINGE A LOS BRONQUIOS PRINCIPALES. ESTOS, A SU VEZ, PENETRAN EN EL INTERIOR DE 
CADA PULMON Y SE VAN DIVIDIENDO EN RAMAS MAS PEQUENAS (BRONQUIOLOS). FINALMENTE A MEDIDA QUE SE INTRODUCEN EN 
LOS PULMONES TERMINAN EN UNAS BOLSAS O SACOS DENOMINADOS ALVEOLOS. 


EN LAS PAREDES DE LA TRAQUEA Y LOS BRONQUIOS MAS GRUESOS HAY VARIAS CAPAS QUE DE FUERA ADENTRO SON EL CARTILAGO, 
QUE LE DA ESTRUCTURA Y CONSISTENCY, UNA CAPA MUSCULAR Y UNA CUBIERTA MAS INTERNA, QUE ES LA MUCOSA. 

LA FUNCION BASICA DEL APARATO RESPIRATORIO ES LA RESPIRACION. CONSISTE EN Y 

) AL AIRE. ESTE INTERCAMBIO DE GASES SE PRODUCE EN EL INTERIOR DE LOS PULMONES. 

EL AIRE ENTRA POR LA NARIZ Y/O LA BOCA Y ES CONDUCIDO A TRAVES DE LAS VIAS RESPIRATORIAS HASTA LOS ALVEOLOS, DONDE 
SE PRODUCE EL INTERCAMBIO DE GASES. ASI, EL OXIGENO PASA A LA SANGRE Y ES TRANSPORTADO A TODAS LAS CELULAS. A SU 
VEZ, EL ANHIDRIDO CARBONICO (C0 2 ) ES TRANSPORTADO HASTA LOS PULMONES PARA SU 

ELIMINACION. 

DEFINICION TOMADA DE: https://www.saludcastillayleon.ES/aulapacientes/eS; 

FUNCIONA#:~:TEXT=LA%20FUNCI%C3%B3N%20B%C3%A1SICA%20DEL%20APARAffi^0RESPIRATORIO%20ES%20LA%20RESPIRA 
l%C3%B3N.&TEXT=EL%20AIRE%20ENTRA%20POR%20LA.TRANSPORTADO%^%2pTQDi)s%20LM%2€C%C3%A9LULA 












_Dj EL SISTEMA RESPIRATORIO Y LAS EMOCIONES 



f m 


cQUE 

SICNIFICA 

EMOCIONAL 

MENTE? 





“LOS FACTORES PSICOSOCIALES MANTIENEN UNA ESTRECHA Y 
RELEVANTE VINCULACION CON LA PATOLOGIA RESPIRATORIA. 
SON MULTIPLES LOS SINTOMAS Y SINDROMES RESPIRATORIOS 
ASOCIADOS A FACTORES MENTALES. LA INTENSIDAD DE LA 
REACCION RESPIRATORIA A LOS DISTINTOS ESTADOS 
EMOCIONALES ES VARIABLE DE UNOS PACIENTES A OTROS, 
DEPENDIENDO LA SINTOMATOLOGIA INDUCIDA TANTO DE UNA 
REACTIVIDAD EXAGERADA COMO DE LA PERSISTENCE Y 
CRONICIDAD DE EMOCIONES PATOLOGICAS. SENALAMOS LA 
CONVENIENCE DE CONSIDERAR LAS VARIABLES 
PSICOSOCIALES EN EL ABORDAJE TERAPEUTICO DE ESTAS 
CONDICIONES CLINICAS. “ 

TOMADO DE: HTTPS://LUISDERIVERA.COM/WP- 
CONTENT/UPLQADS/201 2/02/1 991 -RELEVANCIA-DE- 

FACTORES-PSICOSOCIALES-EN-EL-APARATO-RESPIRATORIO.P 


Mtra. Isis Pamayanfi 
Ramirez Sandeyal 


Foto tomada der http: 



cada-enfer 




emocin-descbrelas 














) 28 prtncipai.es padecimiento s respiratorios y 

LA REPERTORIZACION HOMEOPATICA PARA TRATAR 

LOS MISMOS. 



• 1. INSUFICIENCIA RESPIRATORIA 

• 2. RINOSINUSITIS 

• 3. FARINGOAMIGDALITIS AGUDA 
(ANGINA) 

• 4. DIFTERIA 

• 5. ENFERMEDADES DE LA LARINGE 

• 6. BRONQUITIS AGUDA 

• 7. TOSFERINA (TOS CONVULSIVA) 

• 8. ENFERMEDAD PULMONAR 

OBSTRUCTIVA CRONICA (EPOC) 

• 9. ASMA 

• 10.BRONQUIECTASIAS 

• 1 1.FIBROSIS QUISTICA 

• 1 2.BRONQUIOLITIS OBLITERANTE 

• 1 3.NEUMONIA CAUSADA POR 

Mtrg. Isis QamgyanTi 
Ramirez Sandoyal 


MICROORGANISMOS 

• 1 4.ENFERMEDADES PULMONARES 
INTERSTICIALES 

• 1 5.TUBERCULOSIS Y MICOBACTERIOSIS 

• 16.NEOPLASIAS PULMONARES 

• 17.MESOTELIOMA PLEURAL 

• 1 8.SINDROME DE APNEA E HIPOPNEA 
OBSTRUCTIVAS DEL SUENO (SAHOS) 

• 19.DERRAME PLEURAL 

• 20.NEUMOTORAX 

• 21 .NEUMOMEDIASTINO 

• 22.ENFISEMA SUBCUTANEO 

• 23.TUMORES Y QUISTES 
MEDIASTINICOS 

• 24.MEDIASTINITIS AGUDA 

o© 


25. MANIFESTACIONES DE LAS 
ENFERMEDADES SISTEMICAS DEL TEJIDO 
CONECTIVO EN EL SISTEMA 
RESPIRATORIO 

26. TABAQUISMO 

27. COVID 

28. FIEBRE 










0 


DOSIFICACIONES Y NOMENCLATURAS 



© 


HOMEOPATICAS 


• LA HOMEOPATIA ABREVA DEL REINO MINERAL, ANIMAL Y VEGETAL PARA HACER SU FARMACOPEA 

• LA CARACTERISTICA BASICA DE LA HOMEOPATIA ES LA DILUSION DE LA MATERIA PRIMA ORIGINAL 

• LAS DILUCIONES HOMEOPATICAS PUEDEN SER: 

• - DECIMALES (NOMENCLATURA: “D” O “X”) 

• -CENTESIMALES (NOMENCLATURA: “C”) 

• *** HAHNEMANN TRABAJO ORIGINALMENTE SOBRE TODAS LAS DILUSIONES CENTESIMALES, POR LO CUAL A 
LAS DILUSIONES HOMEOPATICAS CENTESIMALES SE LES ANADE EN EL ETIQUETADO FARMACEUTICO LA LETRA 
“H”... ES DECIR Y COMO EJEMPLO: 

• .Arnica Montana 6Ch ; lease Arnica Montana sexta centesimal hanhemiana. 




Mtra. Isis Pamgyanti 
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(1) INSUFICIENCIA RESPIRATORIA 



• “ENFERMEDAD EN LA CUAL 
DISMINUYEN LOS VALORES DE 
OXIGENO EN LA SANGRE O 
AUMENTAN LOS DE DIOXIDO DE 
CARBONO EN LA SANGRE DE 
FORMA PELIGROSA.” 


HOMEOPATIA RECOMENDADA: 

PARA ATENDER LA DISNEA OCASIONADA: TOMAR 3 CHOCHITOS O 
GOTAS DE ANTIMONIUM ARSENICOSUM 7 CH CADA 10 MINUTOS E 
IR EL TEMPO DE LA TOMA CONFORME MEJORA EL SINTOMA. 



PARA ATENDER LAS PALPITACIONES: 


NUX VOMICA 7 CH CADA 15 MINUTOS. HASTA QUE MEJORE Y - 


• LAS ENFERMEDADES QUE OBSTRUYEN 
LAS VIAS RESPIRATORIAS, DANAN EL 
TEJIDO PULMONAR, DEBILITAN LOS 
MUSCULOS QUE CONTROLAN LA 
RESPIRACION O DISMINUYEN EL 
ESTIMULO PARA RESPIRAR PUEDEN 
CAUSAR INSUFICIENCIA RESPIRATORIA. 


- BELLADONA A LA 7CH CADA HORA, REPETIR TOMA SI PERSISTE LAS 
PALPITACIONES. 

• PARA TRATAR LA CEFALEA: 

- NUX VOMICA 7 CH CADA MEDIA HORA 

- BELLADONNA 9 CH CADA 15 MINUTOS LAS PRIMERAS DOS HORAS, 
DESPUES CADA MEDIA HORA POR OTRA HORA MAS Y FINALMENTE 
CADA HORA 


Mtra. |$i$ Pamgygnti 
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Clasificacion tomada del manual msd. Leer mas: 

https://www.msdmanuals.com/es/hoaar/trastornos-d 

respiratorias/insuficiencia-respiratoria- v-s%C3°/&Dn 

aauda/insuficiencia-respiratoria 


i%C3%B3n-y-las-v%C3%ADas- 

de-diflcuTt ad-respirator^- ^ 

















• ES LA INFLAMACION DE LOS SENOS 
PARANASALES, A MENUDO CAUSADA POR UNA 
INFECCION VIRICA O BACTERIANA O POR UNA 
ALERGIA. 

• SINTOMAS MAS FRECUENTES DE LA SINUSITIS: 
DOLOR, DOLOR AL TACTO, CONGESTION NASAL Y 
DOLOR DE CABEZA. 

• PUEDE DARSE DIFERENTES TIPOS DE SINUSISTIS: 

• AGUDA 


2) SINUSITIS 



• ALERGICA 


ARALIA RACEMOSA, 




• CRONICA 

• COMPARTEN LOS SIGUIENTES SINTOMAS: 

♦> SECRECION NASAL DE PUS VERDE O AMARILLO 

❖ PRESION Y DOLOR EN LA CARA 

❖ CONGESTION Y OBSTRUCCION NASAL 

❖ SENSIBILIDAD (DOLOR AL TACTO) E INFLAMACION 
SOBRE EL SENO PARANASAL AFECTADO 

❖ DISMINUCION DE LA CAPACIDAD OLFACTIVA 
(HIPOSMIA) 

❖ MAL ALIENTO (HALITOSIS) 

❖ TOS PRODUCTIVA (ESPECIALMENTE POR LA 
NOCHE) 


DULCAMARA, 

HYDRASTIS CANADIENSIS, 

KALIUM BICHROMIUM, 

MERCURIUS SOLUBILIS Y 
PULSATILLA 

TODAS A LA 30CH, DOS FRASCOS Y DESPUES BAJAR 1 
FRASCO MAS A LA 1 2CH Y POR ULTIMO 6CH 


Mtra. |§is Pamayanti 
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Clasificacion tomada del manual msd. Leer mas: 

https://www.msdmanuals.com/ es/hoaa r / trastornas-o^ 

nariz-y-de-los-senos-paranasales/sinusitis?query=sinu 



3%B3aicos/trast 














3) FARINGOAMIGDALITIS AGUDA (ANGINA) 


• ES LA INFECCION AGUDA DE LA 
FARINGE O LAS AMIGDALAS 
PALATINAS. LOS SINTOMAS PUEDEN 
INCLUIR ANGINA, DISFAGIA, 
LINFADENOPATIA CERVICAL Y 


BELLADONA200 CH (INFLAMACIONES, FIEBRE Y DOLORES). 

PYROGENIUMES (SUSTITUTO DE LOS ANTIBIOTICOS). UNA DOSIS AL DIA 7 CH. 

APIS MELLIFIC 6CH (DOLOR DE GARGANTA Y DEGLUCION DIFICIL). 

ARGENTUM NITRICUM 9 CH (SENSACION DE TENER UNA ASTILLA EN LA GARGANTA) 
TRES VECES AL DIA 5 GRANULOS 



FIEBRE. EL DIAGNOSTICO ES CLINICO, 
COMPLEMENTADO POR EL CULTIVO 
O LA PRUEBA ANTIGENICA RAPIDA. 
EL TRATAMIENTO DEPENDE DE LOS 
SINTOMAS Y, EN EL CASO DEL 
ESTREPTOCOCO B HEMOLITICO DEL 
GRUPO A, IMPLICA LA 
ADMINISTRACION DE ANTIBIOTICOS. 


HEPAR SULFURIS + CALCAREUM 9 CH UNA VEZ POR DIA. 

PHYTOLACCA DECANDRA 9 CH, TRES VECES AL DIA, SOBRE TODO SI EL DOLOR SE 
PROPAGA HASTA LOS OIDOS EN EL MOMENTO DE LA DEGLUCION. 

NOTA: DE ESTE LISTADO ES NECESARIO INDICAR 1 O 2 COMBINADOS PARA ATENDER 
TODO EL CUADRO DE SINTOMAS QUE PRESENTA LA PERSONA. 

ES IMPORTANTE SABER QUE CUANDO EL DIAGNOSTICO DICE QUE ESTA 
OCASIONADO POR PRESENCIA DE ESTREPTOCOCO, EXISTE EN HOMEOPATIA EL 
NOSODE (VACUNA) DE ESTREPTOCOCO Y SE INDICA EN DOSIS UNICA A LA 200CH 
CADA 20 DIAS 4 TOMAS EN TOTAL Y VOLVER A REALIZAR EL ESTUDIO PARA SABER 
QUE TAL VA EL RESULTADO. 


Mtra. Isis Pamgyanti 
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Clasificacion tomada del manual msd. Leer mas: 

https: / / www.msdmanuals.com/ es/hoaa r / trastor 

nariz-y-de-los-senos-paranasales/sinusitis?query— 



3%B3aicos/trast 










***FARINGITIS EN LOS LACTANTES 




• DILUIR JUNTOS EN MEDIO VASO 
CON AGUA 

• IPECA 4 GH, 

• ANTIMONIUM TARTARICUM 4 CH, 

• BLATTA ORIENTALS 4 CH Y 

• PYROGENIUM 9 CH 

• 9 CHOCHITOS DE CADA UNO Y DAR 
A BEBER ENTRE 4 AS VECES DIARIO. 


•La siguiente lista es de medicamentos 
homeopaticos que pueden estar asociados co 
problemas de laringitis: 

•Apis Mellifica 
•Argentum Nitricum 
•Hepar Sulfuris Calcareum 
•Kalium Carbonicum 
•Mercurius Corrosivus 
•Mercurius Solubilis 
•Muriaticum Acidum 
•Nitricum Acidum 
•Phytolacca Decandra 
•Sabardilla 

0 ^ G 



4) DIFTERIA 


8 * 

• LA DIFTERIA ES UNA INFECCION 
AGUDA FARINGEA O CUTANEA 
CAUSADA PRINCIPALMENTE POR 
CEPAS TOXIGENICAS DE 
CORYNEBACTERIUM DIPHTHERIAE, Y 
RARAMENTE POR OTRAS ESPECIES 
DE CORYNEBACTERIUM, MENOS 
COMUNES... 


BROMIUM 7 CH HASTA 6CH 5 GLOBULOS CADA 4 
HRS.- ESTE MEDICAMENTO ES LA BASE PARA EL 
TRATAMIENTO, SE CO MBINA CON LOS DEMAS 
DEPENDIENDO LAS MOLESTIAS DUANTE EL PROCESO 
DE LA ENFERMEDAD. 



ACONITUM NAPELLUS 7 CH HASTA 6CH. CUANDO 
HAY RONQUERA POR CAMBIO DE TEMPERATURA 

BELLADONA Y MERCURIUS 7 CH HASTA 
6CH.(CUANDO SE DA EXCESIVA INFLAMACION 


Mtra. Isis Damayanti 
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Clasificacion tomada del manual msd. Leer mas: 

https://www.msdmanuals.com/ es/hoaa r / trastor 

nariz-y-de-los-senos-paranasales/sinusitis?query=sinu 



3%B3aicos/trast 












5) ENFERMEDADES DE LA LARINGE 



LA PRESENTE GRAFICA SE DEBE 
COMPLEMENTAR CON EL LITADO DE LA 
ANTERIOR Y EL USO DE LA MATERIA MEDICA 
HOMEOPATICA O BIEN ALGUN REPOSITORY 
HOMEOPATICO PARA ELEGUR 
CORRECTAMENTE EL MEDICAMENTO 
HOMEOPATICO , SEGUN EL CASO A TRATAR. 

LAS DOSIS DEPENDERAN SI EL PROBLEMA ES 
AGUDO SE USAN DOSIS BAJAS (1C HASTA 1 2 
CH 

PROBLEMAS CRONICOS 1 3 CH HASTA 30 CH. 


CUANDO UN CUADRO DE SALUD SE AGRAVA, 
EMPLEAR TOMAS CADA VEZ MAS 
CONSTANTES HASTA QUE PASE LA CRISIS Y 
DESPUES SOLO INDICAR CADA 4 HRS. 


• LARINGITIS 

• NODULOS EN LAS CUERDAS VOCALES 

• POLIPOS EN LAS CUERDAS VOCALES 

• HEMORRAGIA DE LAS CUERDAS VOCALES 

• PROBLEMAS DE LA VOZ EN PROFESIONALES 

• DISFONIA ESPASMODICA 

• PAPILOMATOSIS LARINGEAL 

• PARALISIS DE LAS CUERDAS VOCALES 

• ETC... 


Mtra. Isis Pamayanti 
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Clasificacion tomada del manual msd. Leer mas: 

https: / / www.msdmanuals.com/ es/hoaa r / trastor 

nariz-y-de-los-senos-paranasales/sinusitis?query=sinu 



3%B3aicos/trast 
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6) TOSFERINA (TOS CONVULSIVA) 


• ESJUNA ENFERMEDAD BACTERIANA 
ALTAMENTE CONTAGIOSA QUE 
OCASIONA UNA TOS VIOLENTA E 
INCONTROLABLE QUE PUEDE 
DIFICULTAR LA RESPIRACION. A 
MENUDO SE ESCUCHA UN SONIDO 
"CONVULSIVO" PROFUNDO 
CUANDO LA PERSONA TRATA DE 
INSPIRAR. 



• PERDIDA DE MEMORIA. PROBLEMAS DE APRENDIZAJE Y DE 
DESARROLLO.. DEBILIDAD MENTAL INSEGURIDAD EN SI 
MISMO. DEPENDENCIA, DIFICULTAD DE DESVINCULARSE DEL 
NUCLEO FAMILIAR, DIFICULTAD PARA TOMAR DECISIONES Y 
RESPONSABILIDADES. CONFUSION. TIMIDEZ. 




Mtra. Isis Pamgyanti 
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Clasificacion tomada del manual msd. Leer 

mas: https://medlineplus.aov/spanish/ency/articl | Q| /0 








ENFERMEDAD PULMONAR OBSTRUCTIVA 

CRONICA (EPOC) 


LA ENFERMEDAD PULMONAR OBSTRUCTIVA CRONICA 
(EPOC) ES LA LIMITACION AL FLUJO DE AIRE CAUSADA 
POR UNA RESPUESTA INFLAMATORIA A TOXINAS 
INHALADAS, A MENUDO EL HUMO DEL CIGARRILLO. LA 
DEFICIENCY DE ALFA-1 ANTITRIPSINA Y VARIAS 
EXPOSICIONES OCUPACIONALES SON CAUSAS MENOS 
COMUNES EN LOS NO FUMADORES. LOS SINTOMAS 
CONSISTEN EN TOS PRODUCTIVA Y DISNEA QUE SE VA 
DESARROLLANDO EN EL TRANSCURSO DE ANOS; SIGNOS 
USUALES SON LA DISMINUCION DE LOS RUIDOS 
RESPIRATORIOS, UNA FASE ESPIRATORIA DE LA 
RESPIRACION PROLONGADA Y SIBILANCIAS. LOS CASOS 
GRAVES PUEDEN COMPLICARSE POR PERDIDA DE PESO, 
NEUMOTORAX, EPISODIOS AGUDOS FRECUENTES DE 
DESCOMPENSACION, INSUFICIENCIA CARDIACA DERECHA 
Y/O INSUFICIENCIA RESPIRATORY AGUDA O CRONICA. EL 
DIAGNOSTICO SE BASA EN LA ANAMNESIS, EL EXAMEN 
FISICO, LA RADIOGRAFIA DE TORAX Y LAS PRUEBAS DE LA 
FUNCION PULMONAR. EL TRATAMIENTO CONSISTE EN 
BRONCODILATADORES, CORTICOIDES Y, CUANDO ES 
NECESARIO, OXIGENO Y ANTIBIOTICOS. CERCA DEL 50% 
DE LOS PACIENTES CON EPOC GRAVE FALLECE EN EL 

DEL diagn6stico - 

Ramirez Sandoyal 


• ACIDO ACETILSALICILICO 15CH AUMENTA LA 
SEGREGACION PLAQUETARIA. 

• GELSEMIUM 5CH AUMENTA LA SECRECION DE 
ALOPREGNENOLONA EN LAS NEURONAS 

• KALIUM BICHROMICUM 6CH, REDUCE LA SECRECION 
BRONQUEAL 

• OSCILLOCOCCINU 6CH, REDUCE LA INCIDENCIA 

DE INFECCIONES RESPIRATORIAS DE LAS VIAS ALTAS 

CATARROS, FARINGITIS, SINDROMES GRIPALES, ETC) 



Clasificacion tomada del manual msd. Leer mas: 
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• EL ASMA ES UNA ENFERMEDAD CARACTERIZADA 
POR LA INFLAMACION DIFUSA DE LAS VIAS 
AEREAS CAUSADA POR UNA VARIEDAD DE 
ESTIMULOS DESENCADENANTES QUE DA LUGAR A 
UNA BRONCOCONSTRICCION PARCIAL O 
COMPLETAMENTE REVERSIBLE. LOS SIGNOS Y 
SINTOMAS SON DISNEA, OPRESION TORACICA, 
TOS Y SIBILANCIAS. EL DIAGNOSTICO SE BASA EN 
LOS ANTECEDENTES, EL EXAMEN FISICO Y LAS 
PRUEBAS DE FUNCION PULMONAR. EL 
TRATAMIENTO IMPLICA EL CONTROL DE LOS 
FACTORES DESENCADENANTES Y LA 
FARMACOTERAPIA, SOBRE TODO CON 
AGONISTAS BETA-2-ADRENERGICOS Y 
CORTICOSTEROIDES, AMBOS INHALATORIOS. EL 
PRONOSTICO ES BUENO CON TRATAMIENTO. 



9) ASMA 

KAUUM NITRICUM 200 CH Y ARSENICUM ALBUM 200 CH. 

METALUM ALBUM, RESPIRACION DIFICULTOSA, SILBANTE, TOS Y 
EXPECTORACION 

CARBO VEGETABILIS, ARDOR EN EL PECHO, PEOR A LA NOCHE, 

DESPUES DEL DESCANSO 

LYCOPODIUM, RESPIRACION MUY CORTA Y MUY ACELERADA, ASMATICA, CON 
MUCHO CATARRO 

NUX VOMICA, SENSACION DE OBSTRUCCION NASAL, PEOR DE NOCHE 
SEPIA, 

SULPHUR, 

GRAPHITES, 

LACHESIS, 

BLATTA, SEVEROS ATAQUES DE TOS CON DISNEA 



DROSERA, 

SUMBUCUS, NARIZ SECA Y TOTALMENTE OBSTRUIDA, ESPECIALMENTE EN 
NINOS, AUN EN BEBES O EN RECIEN NACIDOS; 



Mtra. Isis Damayanti 
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10) BRONQUIECTASIAS 


• LAS BRONQUIECTASIAS CONSISTEN EN LA 
DILATACION Y DESTRUCCION DE LOS GRANDES 
BRONQUIOS CAUSADAS POR INFLAMACION Y UNA 
INFECCION CRONICA. LAS CAUSAS MAS FRECUENTES 
SON LA FIBROSIS QUISTICA, LOS TRASTORNOS 
INMUNITARIOS Y LAS INFECCIONES RECIDIVANTES, 
AUNQUE ALGUNOS CASOS PARECEN SER 
IDIOPATICOS. LOS SINTOMAS CONSISTEN EN TOS 
CRONICA Y EXPECTORACION DE ESPUTO PURULENTO; 
ALGUNOS PACIENTES TAMBIEN PUEDEN PRESENTAR 
FIEBRE Y DISNEA. EL DIAGNOSTICO SE BASA EN LOS 
ANTECEDENTES Y LOS ESTUDIOS POR LA IMAGEN, 

DEN GENERAL POR TC DE ALTA RESOLUCION, 

AUNQUE LAS RADIOGRAFIAS DE TORAX ESTANDAR 
PUEDEN SER DIAGNOSTICAS. EL TRATAMIENTO Y LA 
PREVENCION DE LAS EXACERBACIONES AGUDAS SE 
REALIZAN CON BRONCODILATADORES, ELIMINACION 
DE LAS SECRECIONES, ANTIBIOTICOS Y TRATAMIENTO 
DE LAS COMPLICACIONES, COMO HEMOPTISIS Y EL 
DANO PULMONAR ADICIONAL PROVOCADO POR 
INFECCIONES RESISTENTES U OPORTUNISTAS. SIEMPRE 
QUE SEA POSIBLE, ES IMPORTANTE TRATAR LOS 
TRASTORNOS SUBYACENTES. 




PHOSPHORUS (DOLOR TORACICO COMO UN PESO Y 
SENSACIONES DE ARDOR) 

ACALYPHA INDICA (TOS SECA, VIOLENTA.. HEMOPTISIS DE 
SANGRE NEGRA, COAGULADA (DESPUES DE MEDIODIA). 
DOLORES EN EL PECHO) 

ANTIMONIUM TARTARICUM (PARA DISMINUIR LAS 
SECRECIONES, CRISIS DE TOS Y BRONCORREA) 


FORMULA: PHOSPHORUS 9 CH (3 GLOBULOS CADA 24H); 
ACALYPHA INDICA 9 CH (3 GLOBULOS S CADA 24H), Y 
ANTIMONIUM TARTARICUM 9 CH (3 GLOBULOS CADA 24H), 
AUMENTANDO LA FRECUENCIA DE TOMAS EN AGUDO HASTA 
CADA 2H. 



Mtra. |$i$ Damayanti 
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11 ) 

• LA FIBROSIS QUISTICA ES UNA ENFERMEDAD 

HEREDITARIA DE LAS GLANDULAS EXOCRINAS QUE 
AFECTA FUNDAMENTALMENTE LOS APARATOS 
DIGESTIVO Y RESPIRATORIO. PROVOCA ENFERMEDAD 
PULMONAR CRONICA, INSUFICIENCIA PANCREATICA 
EXOCRINA, ENFERMEDAD HEPATOBILIAR Y 
CONCENTRACIONES ANORMALMENTE ALTAS DE 
ELECTROLITOS EN EL SUDOR. EL DIAGNOSTICS SE 
REALIZA POR LA PRUEBA DEL SUDOR O LA 
IDENTIFICACION DE 2 MUTACIONES QUE CAUSAN 
FIBROSIS QUISTICA EN PACIENTES CON UN 
RESULTADO POSITIVO DE LA PRUEBA DE DETECCION 
SISTEMATICA NEONATAL O CARACTERISTICAS 
CLINICAS TIPICAS. EL TRATAMIENTO ES SINTOMATICO 
Y CONSISTE EN ATENCION MULTIDISCIPLINARIA 
AGRESIVA, JUNTO CON LOS CORRECTORES Y 
POTENCIADORES DE MOLECULAS PEQUENAS 
DIRIGIDOS A CORREGIR EL DEFECTO DE LA PROTEINA 
REGULADORA DE LA CONDUCTANCIA DE 
TRANSMEMBRANA DE LA FIBROSIS QUISTICA. 



FIBROSIS QUISTICA 



• ANTIMONIUM TARTARICUM. 1 2 CH 5 CADA 4 
HORAS 

• TARAXACUM OFFICINALIS 1 2 CH. 5 CADA 4 HORAS 

• VITAMINA K 1 2 CH. 5 CADA 1 2 HRS 
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O 12) BRONQUIOLITIS OBLITERANTE 


LA BRONQUIOLITIS OBLITERANTE (BO) ES UNA 
ENFERMEDAD RARA EN LOS NINOS. [1] LA BO ES UNA 
OBSTRUCCION INFLAMATORIA DE LAS VIAS 
RESPIRATORIAS MAS PEQUENAS, DENOMINADAS 
BRONQUIOLOS DE LOS PULMONES. LOS BRONQUIOLOS 
SON DANADOS Y SE INFLAMAN DANDO LUGAR A 
CICATRICES EXTENSAS QUE BLOQUEAN LAS VIAS 
RESPIRATORIAS. ES CAUSADA POR LA EXPOSICION A 
PARTICULAS QUIMICAS Y ESPECIALMENTE DESPUES DE 
INFECCIONES RESPIRATORIAS Y, (PARTICULARMENTE EN 
LOS ADULTOS O ADOLESCENTES) DESPUES DE LOS 
TRASPLANTES DE ORGANOS. [2] EN LA INFANCIA, BO 
OCURRE MAS COMUNMENTE DESPUES DE UNA 
INFECCION RESPIRATORIA. EL DIAGNOSTICO DE BO SE 
BASA EN LAS SENALES Y SINTOMAS, HALLAZGOS EN LA 
HISTORIA DE ENFERMEDADES INFECCIOSAS PREVIAS, 

LOS EXAMENES DE IMAGENES, PRUEBAS DE FUNCION 
PULMONAR Y EN LA BIOPSIA DEL PULMON. EL 
TRATAMIENTO EN LA MEDICINA CONVENCIONAL ES 
NORMALMENTE A BASE DE CORTICOIDES 


AESCULUS: CONGESTION VENOSA ESPECIALMENTE EN PELVIS 
PEQUENAS. 


-CUPRUM ACEITUM: ESTADOS CONVULSIVOS DE LA 
MUSCULATURA VOLUNTARIA E INVOLUNTARIA.CALAMBRES EN 
LAS PANTORRILLAS. 



-TABACUM: CALAMBRES EN LOS BRAZOS Y PIERNAS CON 
DEBILIDAD. COSQUILLEO Y HORMIGUEO. 


-POTENTILLA ANSERINA: ESPAMOS DE DIVERSOS GENEROS, 
ESPECIALMENTE TAMBIEN CALAMBRES EN LAS PANTORRILAS. 


-SECALE CORNUTUM: GANGRENA DIABETICA, SENSACION DE 
ENTUMECIMIENTO Y PARESTESIAS EN LOS MIEMBROS. 
CALAMBRES DE LA MUSCULATURA CON FRIO E INSENSIBILIDAD. 


-VERATRUM ALBUM: SENSACION DE FRIO EN TODO EL CUERPO, 
CALAMBRES EN LOS MUSCULOS DE LAS PANTORRILLAS, 
ENTUMECIMIENTO E INSENSIBILIDAD. 


• NOTA: 


/FARMACIATUSET.ES/HOMEOPATIA/9917-DR-RECKEWEG-R63- 


ENDANGITIN-1 Q-AMPQLLASBAJA-8429007014247.HTML 
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1 3) NEUMONIA CAUSADA POR 
MICROORGANISMOS 


LOS PATOGENOS IDENTIFICADOS CON MAYOR 
FRECUENCIA SON STREPTOCOCCUS 
PNEUMONIAE, HAEMOPHILUS INFLUENZAE , 
BACTERIAS ATIPICAS (ES DECIR, CHLAMYDIA 
PNEUMONIAE, MYCOPLASMA PNEUMONIAE, 

ESPECIES DE LEGIONELLA ) Y VIRUS. LOS SIGNOS Y 
SINTOMAS CONSISTEN EN FIEBRE, TOS, 
PRODUCCION DE ESPUTO, DOLOR TORACICO 
PLEURITICO, DISNEA, TAQUIPNEA Y TAQUICARDIA. 
EL DIAGNOSTICO SE BASA EN LA PRESENTACION 
CLINICA Y LA RADIOGRAFIA DE TORAX. EL 
TRATAMIENTO ES CON ANTIBIOTICOS ELEGIDOS 
EN FORMA EMPIRICA. EL PRONOSTICO ES 
EXCELENTE PARA LOS PACIENTES RELATIVAMENTE 
JOVENES Y SALUDABLES, PERO MUCHAS 
NEUMONIAS, SOBRE TODO LAS CAUSADAS POR S. 
PNEUMONIAE, LEGIONELLA, STAPHYLOCOCCUS 
AUREUS, O VIRUS INFLUENZA, SON GRAVES O 
INCLUSO MORTALES EN LOS PACIENTES 
ANCIANOS Y ENFERMOS. 



• NOTA: SEGUN SEA EL MICROORGANISMO, SE DEBEl 
HOMEOPATIA NOSODE EN DOSIS UNICAS DE 200CH CADA 20 
DIAS MAXIMO 4 ANTES DE LA TOMA DE PRUEBA DIAGNOSTICA 
DE LABORATORIO PARA VER LA PERSISTENCE O 
DESAPARICION DEL MICROORGANISMO. 

• ADEMAS DE ELLO: 

• ACONITUM NAPELUS 200 CH. 5 GLOBULOS CADA 8 HORAS 

• PHOSPHORUS 6CH 5 GOTAS 3 VECES AL DIA. 

• BRYONIA 6 CH, 5 GOTAS 3 VECES AL DIA 

• LEER: HTTP://SCIELO.SLD.CU/SCIELO.PHP?SCRIPT=SCI ARTTEXT& 
PID=S0864-21 251 997000300008 


o 
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14) ENFERMEDADES PULMONARES 

INTERSTICIALES 


• LAS ENFERMEDADES PULMONARES 
INTERSTICIALES INCLUYEN UN GRUPO 
HETEROGENEO DE TRASTORNOS 
CARACTERIZADOS POR ENGROSAMIENTO 
DE LOS TABIQUES ALVEOLARES, 
PROLIFERACION DE LOS FIBROBLASTOS, 
DEPOSITO DE COLAGENO Y, SI EL 
PROCESO CONTINUA SIN CONTROLARSE, 
FIBROSIS PULMONAR. ESTAS 
ENFERMEDADES PUEDEN CLASIFICARSE 
UTILIZANDO DIFERENTES CRITERIOS (P. EJ., 
AGUDA Y CRONICA, GRANULOMATOSA Y 
NO GRANULOMATOSA, CON CAUSAS 
CONOCIDAS Y DESCONOCIDAS, 
ENFERMEDAD PRIMARIA DEL PULMON Y 
ENFERMEDAD SECUNDARIA A TRASTORNOS 
SISTEMICOS). 


ACONITUM NAPELLUS.- TOS CRUPAL CON FIEBRE, SED Y 
SUDACION 

HEPAR SULFUR.- LARINGITIS AGUDA 

SPONGIA TOSTA.- TOSES SECAS CON RUIDO A SIERRA 

SAMBUCUS NIGRA.- OBSTRUCCION NASAL Y UNA TOS ASFIXIANTE. 

ARUM TRIPHYLLUM.- VOZ BITONAL DEBIDA A LA RONQUERA. 

TODAS 6 O 1 2 CH CUANDO ES RECIENTE 

30 CH CUANDO PERSISTE Y SE HAN VUELTO PADECIMIENTOS 
CRONICOS 5 GLOBULOS CADA 4 HRS. 

LEER MAS: HOMEOPATIA.NET/WP-CONTENT/UPLOADS/2014/1 2/DRA-CALLEJA-SALUD-TOS- 
HOMEOPATIA.PDF 
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• LA TUBERCULOSIS QUE APARECE FUERA DE 
LOS PULMONES SUELE SER RESULTADO DE 
LA DISEMINACION HEMATOGENA DE LA 
INFECCION. A VECES, SE EXTIENDE 
DIRECTAMENTE DE UN ORGANO 
ADYACENTE. LOS SINTOMAS VARIAN 
SEGUN SU LOCALIZACION, PERO EN 
GENERAL INCLUYEN FIEBRE, MALESTAR 
GENERAL Y PERDIDA DE PESO. EL 
DIAGNOSTICO GENERALMENTE SE 
ESTABLECE CON FROTIS Y CULTIVOS DE 
ESPUTO Y, CADA VEZ CON MAYOR 
FRECUENCIA, CON PRUEBAS MOLECULARES 
DE DIAGNOSTICO RAPIDO. EL 
TRATAMIENTO REQUIERE UNA SERIE DE 
ANTIBIOTICOS, ADMINISTRADOS AL MENOS 
DURANTE 6 MESES. 


15) TUBERCULOSIS 



• NOSODE TUCUBERCULINUM 200 DOSIS UNICA 3 
TOMAS CADA 20 DIAS 


• ARSENICUM ALBUM .- TOS Y EL DOLOR DE PECHO 

• CALCAREA CARBONICA.- ESCALOFRIOS, 
SOMNOLENCIA, TRANSPIRACION 



Mtra. Isis Damaygnti 
Ramirez Sandgyal 


Clasificacion tomada del manual msd. Leer mas: 

https: / / www.msdmanuals.com/ es/hoaa r / trastor 

nariz-y-de-los-senos-paranasales/sinusitis?query=sinu 



3%B3aicos/trast 


0 * 











© 16) NEOPLASIAS PULMONARES 


• EXISTEN DOS TIPOS PRINCIPLES DE CANCER 
PUmONAR: 


• CANCER PULMONAR DE CELULAS NO PEQUENAS 
(CPCNP) QUE ES EL TIPO MAS COMUN. 

• CANCER PULMONAR DE CELULAS PEQUENAS (CPCP) 
QUE CONFORMA APROXIMADAMENTE EL 20% DE 
TODOS LOS CASOS. 

• SI EL CANCER PULMONAR ESTA COMPUESTO DE 
AMBOS TIPOS, SE DENOMINA CANCER MIXTO DE 
CELULAS GRANDES/CELULAS PEQUENAS. 



ARSENICUM, STAPHYSAGRIA, LYCOPODIUM.- REDUCE EL DOLOR Y 
MITIGA EL INSOMNIO 

OPIUM.- MITIGA EL DOLOR Y ELIMINA EL ESTRENIMIENTO 

ARSENICUM, CONIUM Y CARCINOSINUM 200 CH.- EN DOSIS PLUS 
PARA REDUCIR EL DOLOR Y REDUCIR LAS DOSIS DE MORFINA 


• SI EL CANCER COMENZO EN OTRO LUGAR DEL 
CUERPO Y SE DISEMINO A LOS PULMONES, SE 
DENOMINA CANCER METASTASICO AL PULMON. 


LYCOPODIUM Y THUJA. RETRAZAR LA PROLIFERACION DE CELULAS 


CANCEROSAS 

TODAS EN DOSIS DE 30CH HASTA 200CH. 



Mtra. Isis Damayanti 
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0 17) MESOTELIOMA PLEURAL 


© 

• EL MESOTELIOMA PLEURAL ES EL 
UNICO CANCER PLEURAL 
CONOCIDO Y EN CASI TODOS LOS 
CASOS ES CAUSADO POR LA 
EXPOSICION AL AMIANTO. EL 
DIAGNOSTICO SE BASA EN LOS 
ANTECEDENTES Y LOS HALLAZGOS 
EN LA RADIOGRAFIA DE TORAX O 
LA TC Y EN LA BIOPSIA DE TEJIDO. 
EL TRATAMIENTO ES SINTOMATICO, 
PUEDE REQUERIR CIRUGIA, 
QUIMIOTERAPIA O AMBAS. 



• MISMAS INDICACIONES QUE EN EL ANTERIOR 

• CADMIUM SULPHURICUM.- CONTROLAR EL VOMITO 

• ARSINICUM, EL ALBUM,, 

• IPECACUANHA, 

• NUX VOMICA, 

• PHOSPHORUS Y 

• TABACUM 

• LEER CADA UNO PARA VER EN QUE SINTOMATOLOGIA PODRIA 
MENGUAR LAS MOLESTIAS 



Mtra. Isis Damayanti 
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01 8) SINDROME DE APNEA E HIPOPNEA 
OBSTRUCTIVAS DEL SUENO (SAHOS) 


• LA APNEA DEL SUENO OBSTRUCTIVA CONSISTE EN 
EPISODIOS DE CIERRE PARCIAL O TOTAL DE LAS VIAS 
AEREAS SUPERIORES QUE SE PRODUCEN DURANTE EL 
SUENO Y QUE DAN LUGAR A LA INTERRUPCION DE LA 
RESPIRACION (DEFINIDA COMO UN PERIODO DE 
APNEA O HIPOPNEA >10 SEGUNDOS). LOS SINTOMAS 
INCLUYEN SOMNOLENCIA DIURNA EXCESIVA, 
INQUIETUD, RONQUIDOS, DESPERTAR RECURRENTE Y 
DOLOR DE CABEZA MATUTINO. EL DIAGNOSTICO SE 
BASA EN LOS ANTECEDENTES DEL SUENO Y LA 
POLISOMNOGRAFIA. EL TRATAMIENTO SE REALIZA 
CON PRESION POSITIVA NASAL CONTINUA EN LAS 
VIAS AEREAS, DISPOSITIVOS BUCALES Y, EN CASOS 
RESISTENTES AL TRATAMIENTO, CIRUGIA. EL 
PRONOSTICO ES BUENO CON TRATAMIENTO. LA 
MAYORIA DE LOS CASOS PERMANECEN SIN 
DIAGNOSTICAR Y SIN TRATAR, Y A MENUDO SE 
ASOCIAN CON HIPERTENSION, FIBRILACION 
AURICULAR Y OTRAS ARRITMIAS, INSUFICIENCIA 
CARDIACA Y LESIONES O MUERTE DEBIDO A 
ACCIDENTES CON VEHICULOS AUTOMOTORES Y 
OTROS ACCIDENTES RESULTANTES DE LA 
HIPERSOMNOLENCIA. 


• ARSENICUM ALBUM. Ml EDO, AGITACION, INQUIETUD, 
AGOTAMIENTO. 

• LACHESIS. MIEDO DE IR A DORMIR. 

• OPIO. APNEA DEL SUENO Y NARCOLEPSIA 

• SAMBUCUS. DIFICULTAD PARA RESPIRAR POR LA NOCHE. 

• ESPONJIA TOSTA. SINTOMAS RESPIRATORIOS QUE EMPEORAN 
CON EL AIRE FRIO Y AL ACOSTARSE. OPRESION EN EL AREA DEL 
PECHO. 

• SULPHUR. TRASTORNOS DEL SUENO Y PESADILLAS, ERUPCIONES 
CUTANEAS QUE EMPEORAN CON EL CALOR. 

• CUALQUIERA 6CH A 1 2 CH 5 CADA 4 HORAS 
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• LOS DERRAMES PLEURALES SON 

ACUMULACIONES DE LIQUIDO DENTRO 
DEL ESPACIO PLEURAL. TIENEN MULTIPLES 
CAUSAS Y EN GENERAL SE CLASIFICAN 
COMO TRASUDADOS O EXUDADOS. LA 
DETECCION ES POR EXAMEN FISICO Y 
RADIOGRAFIA DE TORAX; PARA 
DETERMINAR LA CAUSA, A MENUDO SE 
REQUIEREN LA TORACOCENTESIS Y EL 
ANALISIS DEL LIQUIDO PLEURAL. LOS 
TRASUDADOS ASINTOMATICOS NO 
PRECISAN TRATAMIENTO. LOS 
SINTOMATICOS Y CASI TODOS LOS 
EXUDADOS REQUIEREN 
TORACOCENTESIS, DRENAJE CON TUBO 
DE TORAX, PLEURODESIS O 
PLEURECTOMIA. 


DERRAME PLEURAL 



BRYONIA ALBA 1 2 CH 5 CADA 4 HRS. 

ACONITUM NAPELLUS 6CH 5 CADA HORA PARA HACER CEDER LA 
INFLAMACION. 

APIS MELLIFICA 6CH Y ARSENICUM ALBUM 6CH.- 5 CADA 3 HRS PARA 
DERRAME Y DOLOR TORAXICO. 

CANTHARIS 6CH.- DERRAME ABUNDANTE 5 CADA HORA HASTA QUE 
FRENE LA HEMORRAGIA. 

VERATRUM VIRIDE 5 CH, HEPAR SULFUR 5 CH O NAJA 4 CH. 
COMBINADO PARA DERRAME PURULENTO 5 CADA HORA HASTA QUE 
DEJE DE OCURRIR. 
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• EL NEUMOTORAX ES LA PRESENCIA 
DE AIRE EN EL ESPACIO PLEURAL QUE 
CAUSA COLAPSO PULMONAR 
PARCIAL O COMPLETO. EL 
NEUMOTORAX PUEDE APARECER 
ESPONTANEAMENTE O COMO 
RESULTADO DE TRAUMATISMOS O 
PROCEDIMIENTOS MEDICOS. EL 
DIAGNOSTICO SE BASA EN 
CRITERIOS CLINICOS Y EN LA 
RADIOGRAFIA DE TORAX. LA 
MAYORIA DE LOS NEUMOTORAX 
REQUIEREN LA ASPIRACION 
MEDIANTE CATETER O TUBO DE 
TORACOSTOMIA. 


20) NEUMOTORAX 



• ANTIMONIUM TARTARICUM 30 CH.- 5 GLOBULOS CADA 
12 HRS 

• VER INVESTIGACION: ELABORACION DE UNA PROPUESTA 
DE MANEJO CON HOMEOPATIA PARA PACIENTES CON 
DOLOR TORACICO INFORME FINAL 


• http://DOCS.BVSALUD.ORG/BIBLIOREF/2018/02/87933 

8/ELABORACION-DE-UNA-PROPUESTA-DE-MANEJO-CON- 

HOMEOPATIA-PARA-PACI X6FJAU0.PDF 
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• EL NEUMOMEDIASTINO ES LA PRESENCIA DE 
AIRE EN LOS INTERSTICIOS MEDIASTINICOS. 


• EL SINTOMA PRINCIPAL ES EL DOLOR 
TORACICO SUBESTERNAL, QUE EN 
OCASIONES PUEDE SER INTENSO. EL EXAMEN 
FISICO PUEDE MOSTRAR ENFISEMA 
SUBCUTANEO, EN GENERAL EN LA 
ESCOTADURA SUPRAESTERNAL, JUNTO CON 
UN RUIDO DE CHASQUIDO O CRUJIDO 
SINCRONICO CON EL LATIDO CARDIACO; 
ESTE RUIDO SE AUSCULTA MEJOR SOBRE EL 
CORAZON CUANDO EL PACIENTE ESTA EN 
POSICION DE DECUBITO LATERAL IZQUIERDO 
(SIGNO DE HAMMAN). 


NEUMOMEDIASTINO 


MISMAS RECOMENDACIONES QUE EN EL CASO 
ANTERIOR, ESTUDIAR EL MISMO TRABAJO DE 
DIVULGACION CIENTIFICA. 



• EL DIAGNOSTICS SE CONFIRMA POR 

RADIOGRAFIA DE TORAX, QUE MUESTRA AIRE 
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• EL ENFISEMA SUBCUTANEO ES UN 

TRASTORNO CONSISTENTE EN LA 
PRESENCIA ANORMAL DE AIRE EN EL 
TEJIDO SUBCUTANEO CON LA 
CONSIGUIENTE DISTENSION DE 
PARTES BLANDAS. CUANDO ELLO 
OCURRE EN EL MEDIASTINO SE 
DENOMINA NEUMOMEDIASTINO. 


ENFISEMA SUBCUTANEO 



• MISMAS RECOMENDACIONES QUE EN EL CASO 
ANTERIOR, ESTUDIAR EL MISMO TRABAJO DE 
DIVULGACION CIENTIFICA. 


Mtra. Isis Pamgygnti 
Rgmirez Sgndgygl 
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Clasificacion tomada del manual msd. Leer mas: 

https://www.analesdepediatria.ora/es-enfisema-subcu2 

SI 69540331 3003305#:~:text=EI%20enfisema^20 


o%20se%20denomina%20neumomediastino. 



eo-neumomediastino-tras-extraccion-arti 


3 /oC3%ALneo%20es%20un 
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23) TUMORES Y QUISTES MEDIASTINICOS 


LAS MASAS MEDIASTINICAS SON 
CAUSADAS POR UNA VARIEDAD DE 
QUISTES Y TUMORES; LAS CAUSAS 
PROBABLES DIFIEREN SEGUN LA EDAD 
DEL PACIENTE Y LOCALIZACION DE LA 
MASA (MEDIASTINO ANTERIOR, MEDIO O 
POSTERIOR). LOS TUMORES PUEDEN SER 
ASINTOMATICOS (FRECUENTE EN 
ADULTOS) O CAUSAR SINTOMAS 
RESPIRATORIOS OBSTRUCTIVOS (MAS 
PROBABLE EN NINOS). LOS ESTUDIOS 
COMPLEMENTARIOS CONSISTEN EN LA TC 
CON BIOPSIA Y PRUEBAS AUXILIARES, 
SEGUN SEA NECESARIO. EL 
TRATAMIENTO DIFIERE SEGUN LA CAUSA. 


• CADMIUM SULPHURATUM, 

• SULPHUR , NUX-VOMICA , SILICEA , ARSENICUM , 
MEDORRHINUM, NATRUM MURIATICUM, 
AURUMMURIATICUM- 

NATRONATUM Y KALIARSENICOSUM 

• TODOS ASOCIADOS, DOSIFICAR A LA 30CH, POR 
SEPARADO Y VER MATERIA MEDICA HOMEOPATICA 

Cj 

PARA DECIDIR CUAL ES LA MAS RELEVANTE 



Mtra. I§is Damayanti 
Bgmirez Sandoyal 


Tomada de: https://www.msdmanuals.com/es/professional /trastornos-pulmonares/trasfc>n 
mediast%C3%ADnicos-y-pleurales/mas0s- Cy |\ 

mediast%C3%ADnicas?query=Tumores^^0> s %, E 4» quiste; iediast%C3 ( 
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23) CORONAVIRUS 



• LOS CORONAVIRUS SON VIRUS 
RNA CON ENVOLTURA QUE 
CAUSAN ENFERMEDADES 
RESPIRATORIAS DE DIVERSA 
GRAVEDAD, DESDE EL RESFRIADO 
COMUN HASTA LA NEUMONIA 
MORTAL. 



• OSCILLOCOCCINUM 30 CH.- 5 GLOBULOS CADA 
12 HRS 

• ARSENICUM ALBUM CON BRIONIA ALBA 30 CH.- 5 
CADA 4 HORAS 

• ANTIOXIDANTES: ALLIUM CEPA, ALLIUM SATIVA, 
ECHINACEA 6 CH.- 5 CADA 2 HORAS. 


Mtra. Isis Pamgyanti 
Bgmirez Sgndgygl 



Tomada de: https://www.msdmanuals.com/es/professional/trastornos-pulmonares/traslyr 
mediastyoCSyoADnicos-y-pleurales/masas- ftS n 
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